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 歯髄内面液循環は歯髄の様々 な機能維持および歯髄炎の発現と進行とも密接な関連を有 してい
 る。 これまで歯髄の搬行動態を無侵襲で観察することは園難であり, ほとんど研究がなされてい
 なかった。 筆者らは跳にヒトの上顎中切歯歯面からの光電脈波の導出を行ない, 得られた脈波の
 由来について報告した。 本研究の目的は様々な条件下の脈波を調べることにより, 歯髄内擁流調
 節のメカニズムおよび歯痛と歯髄内血流との関連などについての手がかりを得ることである。
 ヒトの健全な上顎中切歯を用い, 唇側歯面および辺縁歯肉より光電脈波を導出した。 光検出器
 には Cd Se 光素子を用 い, 直流安定化電源により点燈 したタングステンランプの光をファイ バー
 ・ オ プティクスにより被験歯へ導いた。 導鐵 した脈波はコンデンサー結合のプリアンプで増幅
 した後データーレコーダに記録 し, ペンレコーダにて描出, もしく は必要に応じシグナ ルプロセッ
 サーを構い平均加算を行なった後 X-Y レコーダにて描出した。
 得られた結果は以下の通りである。
 1) 歯面から導出した脈波は歯肉から導出 した脈波に比べ不規則な変動を示していたが, 平均加
 算処理した結果, 他の部位で得 られる末梢性動脈波に近い波形の脈波が得られた。
 2) 同一被験者の有髄歯歯面から光電脈波が導出できたのに対し, 無髄歯歯面からは導出できな
 かっ た。
 3) 窟管収縮剤, および血管収縮剤を含有する局所麻酔薬を被験歯根尖部に注入したところ, 歯
 面か らの脈波の振幅 は急激に減少 したがその回復は血管収縮剤のみを注入 したものが最も速や
 かであった。 一方歯肉からの脈波振幅は薬液溢入直後に増加 し, その後減少に向かったものが
 多かった。 薬液を注入しなかった場合, 歯漏および歯肉から得られる脈波振幅はほぼ一定値を
 維持 していた。
 4) 被酸菌および反対側同名歯歯髄に電気刺激を与えたが, 歯面および歯肉より得られる脈波振
 輻に著 しい変動は生 じなかった。
 5) 被験歯歯髄を電気刺激 しながら根尖部に局所麻酔剤, 血管収縮剤および生理食塩水を注入し
 たところ, いずれの場合も除痛効果が得られた。 効果の最も大きなものは局所麻酔薬であり,
 血管収縮剤, 生理食塩水の順に効果が滅弱した。
 6) 跣にヒト歯面から光電脈波を導出したとする SHOHER らの結果は, 薬液漉入後の脈波振幅
 の変化がほとん ど得られていないので, 歯周組織由来のものであろう。
 広上の結果から, 本珊究で歯面より得られた脈波は歯髄内血流に由来 し, この方法はヒト歯髄
 内血流の葬侵襲的な観察方法として有効であると思われる。 また今回得られた結果の中で, 遜管
 収縮剤のみを根尖部に注入して歯髄感覚の抑制が得られたことは, 歯髄感覚の感度が歯髄内血流





















































 歯髄の血行動態は歯髄循環のメ カニズム その ものに関心を もつ研究者のみな らず, 歯髄炎の解
 明, あるいは歯髄診断法の改良をめざす者にとって極めて大切な研究対象である。 これまで水素
 クリァラ ンス法, RI クリアラ ンス法, あるいは圧 トラ ンスデューサ法などが歯髄循環を検出す
 るために用いられてきたが, それらはいずれも測定を行うために歯髄近傍まで歯を削らねばなら
 なかった。 無侵襲状態のヒトの歯を対象と した研究は, わずかに 跳oher らの光電脈波法による
 報告があるのみで, しかもそこで褥られた脈波は歯周組織由来成分の混入を否定しきれないもの
 であった。 本研究はヒ トを対象と し, 改良された光電脈波法を用いて相対的な薦髄内血流量を測
 定し, 浸潤麻酔等の影響について調べている。
 方法は, 安定化電源で点燈 したタ ングステン・ランプの光を光ファイ バーを介 して上顎中切歯
 エナメ ル質上から照射 し, Cd Se 素子を用 いて光電脈波を導出 した。 脈波信号の S/N 比を大き
 くするためシグナ ル・プロセサーを用いて平均加算処理を行っている。
 光電脈波を継時的に記録しながら対象歯の唇側根尖部粘膜下に,
 エピネフリン含有2拓リ ドカイン (LE), 2%リ ドカイン (L), エピネフリ ン含有3%プリロ
 カイン (PE), オクタプレシン含有3兜プリロカイン (PO), エピネフリン (E), 生食水 (S)
 のいずれかを注入し脈波振編の変化, 歯髄電気刺激の効果, などを調べ以下の結果を得ている。
 1) エナメ ル質表面から得られた脈波は歯髄の血行に由来 していることを確認した。
 2) 根尖粘膜下に注入 した各種薬液はいずれも脈波振幅を減少せ しめ, その効果は E と LE が
  最も大であり, PE, PO がこれに続き, L.Sの場合も若干の振幅減少がみられた。
 3) 被検歯およ び反対側 中切歯に加えた塵髄電気刺激は歯髄の光電脈波振幅にほとん ど影響を
  与えなかった。
 4) 根尖粘膜下に注入した局所麻酔剤はもとより E, Sなどにおいて も, 歯髄感覚の抑制現象
  力ま認、め られた。
 5) E, S などで発現 した歯髄感覚抑制現象は歯髄循環の阻害のためであろうと推論した。
 以上のごと く, 本論文は歯髄より得られる光電脈波を無侵襲のヒト中切歯から導出する方法を
 確立 し, 脈波振幅に及ぼす各種薬剤の影響を調べ, さらに歯髄感覚に及ぼす血流減少効果を明ら
 かにしたものである。 得られた結果は今後, 歯科保存学において歯髄診断のためにも, 歯髄炎の
 解明のためにも極めて重要な意味を持つものである。 よって本論文を学位授与に価するものと認
 め る。
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